
保護者名 　　　　　　　  　　　　  　

入所児童名　 　 　 　　 　　　　　　 
　　　次の項目について☑チェック及び必要事項を記入してください。

区分 はい いいえ

　単親世帯である。

2 □ □

3 □ □

　□部活動　□その他

　児童クラブの利用が必要で入所を希望している。学校の授業がない日（土曜日や長期休

7 □ □

10 □ □

16 　虚偽の申告をした場合は、強制的に退所となる場合があることを了承します。

　提出した申請書類の内容で、入所選考することを了承します。

　※書類の提出漏れがある場合、入所選考が出来ませんので、ご注意ください。

18

19 　留守家庭でなくなった場合は、退所することを了承します。

　月末までに、退所届を提出しない場合、翌月以降も在籍扱いになり負担金がかかる

　ことを了承します。

21 □ □

※「児童の健康状態等」の欄で、「はい」に記入することにより、入所選考に不利になることはありません。お子様を
安全にお預かりするために、申出をお願いします。入所決定後に申出があった場合は、入所を一旦見合わせる場合があ
ります。

22
　きょうだい児の入所を希望されますか。※入所申請漏れがないか確認してください。

□ □
　（入所を希望する児童名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）※連名可

23

　※お子様を安全にお預かりするため、普段の様子や身体状況などで気になることなど、児童クラブへ連絡

　すべき事項があれば記入してください。

確
認
事
項

□

17 □

　入所の決定をした場合週３日（通算月１２日）以上、放課後児童クラブを利用します。 □

□

20 □

　（入所児童 ・ きょうだい児）は、過去に放課後児童クラブを利用したことがあります。

15

　現在、特定の病気や身体症状等により通院、通所している。

□ □
　（病名等：　　　　　　　   　　　　　）（診断日：　　　年　　　月　　　日　）

　（服薬の有無：□有　　□無　）         （手術予定：□有　　□無　）

　（相談・通所施設：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　       ）

14

　発育・発達に関する療育支援を受けているもしくは、受けていたことがある。

□ □
　（現在の状況：□現在も支援を受けている。　　□過去に支援を受けていた。　　 ）

　（相談・通所施設：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　       ）

　（理由：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ）

□
　と通知を受けている。もしくは受ける予定である。（証明書類：□提出済）

13
　入所児童は、生活での介助が必要な場合がある。

□ □
　□食事　□着脱衣　□投薬　□排泄　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　 ）

　児童クラブに勤務している。（入所日から勤務予定を含む）

児
童
の
健
康
状
態
等

11
　入所児童の身体障害者手帳・療育手帳・医師の診断書等を持っている。

□ □
　（手帳の種類：　　　　　　　　　　　　）（診断名：　　　　 　　　　　　　　）

12
　入所児童が教育委員会より、特別支援学級または通級指導教室への入級が適切である

□

□
　□父　□母　□その他（　　 　　　　　　 　　　　　）（シフト表等：□提出済）

9
　保護者のうち通勤・通学に往復１時間以上かかる。

□ □
　父：往復　 時間　　分 ／母：往復　 時間　　分／その他（　　）：往復　 時間　　分

就
労
状
況

6
　保護者のうち生計中心者であった方が、自己都合によらない失業（リストラ、倒産

□ □
　等）により求職活動をしている。

　育児休業や病気休業等から復帰予定である。

8
　保護者のうち、不規則な勤務をしている者がいる。（シフト勤務・三交代勤務など）

□

4

　入所児童は、通学区域外就学をしている。（証明書類：□提出済）

□ □　□転居　□通学距離　□身体的理由　□転居予定　□特別支援学級　□保護者不在 

5

　学校統廃合により校区が変更になった世帯で、船やスクールバス等までの待機時間中に

□ □

　業期間）は、児童クラブの利用をしない。

家庭状況等申告書

確認事項

家
庭
状
況

1 □ □　□単身赴任　□離婚　□離婚を前提とした別居

　□離婚調停中　　    □未婚　　□その他（　　　　　           　　　　　　　）

　社会的養護を要する。（児童相談所からの紹介、要保護児童と認められている等）

　入所児童以外に障がい児（者）が同居している。（証明書類：□提出済）

書類の準備がお済の場合、☑チェックを


